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RESUMEN

Introduccion: En el contexto de un proyecto de mapeo participativo de recursos en salud
surge la necesidad de trabajar con los jovenes del barrio. Los distintos recursos
destinados a la juventud muestran datos objetivos de que éstos son infrautilizados.
Diversas investigaciones indican que los adolescentes que gozan de un mayor nimero
de recursos presentan un desarrollo mas saludable y positivo.

Obijetivos: 1. Sondear lo que los adolescentes conocen sobre los recursos en salud de su
barrio; 2.Elaborar programas para mejorar el conocimiento de los recursos y promover
sus uso por parte de los adolescentes.

Resultados: Se ha realizado una actividad con alumnos y alumnas de 3 y 4 de ESO de
un instituto pablico de Madrid mediante el uso de mapas mudos del barrio en el cual
debian senalar “aquello que les ayude a estar sanos”, antes y después de un juego sobre
los recursos. Se han elaborado dipticos tipo “Mapa turistico” con los recursos del barrio
orientados a los jovenes para reforzar lo aprendido y seguir trabajando en ello desde
distintos &mbitos.

Conclusiones: Los jovenes del barrio desconocen algunos recursos socioculturales, pero
muestran mucho interes cuando se les habla de ellos. EI conocimiento de estos recursos
permitird un mayor uso de estos.



TEXTO DE LA COMUNICACION
Introduccion

Hace un afio empezamos un proyecto de mapeo participativo de recursos en salud (1,2)
en nuestra zona basica de salud, indagando ddénde se encuentran los recursos que
influyen positivamente en nuestra comunidad (3).

Para ello seguimos el enfoque salutogénico (4), que hace énfasis en el origen de la salud
y del bienestar, y que se centra en activos en salud (5), pero decidimos utilizar la
palabra RECURSOS porque la consideramos mas coloquial y accesible a cualquiera. En
el contexto de evaluacion permanente de este proyecto de Investigacién accion
participativa (6) surge la necesidad de trabajar los recursos en salud del barrio con los
jévenes. Los distintos recursos destinados a la juventud muestran datos objetivos de
que éstos son infrautilizados. Las AMPAS (Asociacién de Madres y Padres de
Alumnos) tienen la sensacion de que no existen espacios para los jovenes en el barrio.
Los estudios llevados a cabo por el Search Institute (7) muestran como aquellos
adolescentes que gozan de un mayor numero de recursos presentan un desarrollo mas
saludable y positivo. Ademas de conocer los recursos se debe fomentar la participacion
en éstos, de manera intensa y continuada (8).

Por ello, la promocion de las actividades extraescolares de tiempo libre puede ser una
buena estrategia para promover el desarrollo de jovenes y adolescentes (9).

Objetivos

1. Sondear lo que los adolescentes conocen o saben sobre los recursos en salud de
su barrio.

2. Elaboracion de programas o actividades para mejorar el conocimiento que los
adolescentes tiene de los recursos en salud de su barrio y promover y optimizar
Su uso.

3. Elaboracion de instrumentos para recopilar los recursos de salud detectados.

Disefno

Se trabaja en un instituto publico de la ciudad de Madrid, con 4 cursos de 3° de la ESO
(alumnos de 14 y 15 afios) y 3 de 4° de la ESO (alumnos de 15 y 16 afios), mediante una
actividad en grupos. Los grupos se hacen de tal forma que la clase quede dividida en 3 0
4 grupos mixtos de no méas de 10 personas por grupo ni menos de 4, respetando las
preferencias de los participantes a la hora de hacer los grupos.

A cada grupo se le entrega un mapa mudo del barrio que deben rellenar con aquellos
recursos que conocen y consideran importantes para la salud. La consigna es localizar
“todas aquellas cosas que nos ayudan a estar sanos”. Esta parte de la actividad estd
inspirada en el trabajo Map your memories. A Mapping Manhattan A Love (And
Sometimes Hate) Story in Maps by 75 New Yorkers by Becky Cooper (10, 11).
Posteriormente se hace un juego con distintas pruebas pensadas para trabajar los
recursos del barrio orientados a los jovenes. Se hacen 4 tipos de pruebas distintas:
mimica (mediante gestos deben explicar a los compafieros las actividades que se hacen
en algun recurso para que puedan adivinar de qué recurso se trata), “trivial” o preguntas
sobre los distintos recursos (por ejemplo: ¢Qué horario tiene la biblioteca los fines de
semana?), “tabu” (definir un recurso sin usar algunas palabras para que lo adivinen los



compaifieros del grupo) y “pasapalabra” (preguntas sobre los recursos dando la primera
letra de la respuesta como pista).

Después de este trabajo se vuelven a entregar los mapas mudos para completarlos con
aquello que han aprendido durante el juego, marcando los nuevos recursos con un color
diferente. Gana el grupo que més recursos localiza en el mapa.

La actividad es dirigida por representantes del Punto de Informacion Juvenil, Centro
Joven y Centro de Salud (pediatra, enfermera, medico y administrativa), habiendo
siempre 3 docentes y un observador. Ademas de estas entidades participan en la
elaboracion y preparacion de la actividad el propio instituto, la Biblioteca Publica
Municipal y una Asociacion Comunitaria que trabaja en el barrio desde hace mas de 20
afnos.

Durante todo el proceso los observadores recopilan todos los aspectos del proceso que
pueden ser de interés mediante un guién previamente disefiado y que posteriormente
son consensuados por todos los organizadores de la actividad, analizando las dindmicas
de los grupos (entrada en el aula, como se propone y se recibe el tema, lenguaje y
actitud de los adolescentes...).

Los mapas son analizados por dos personas diferentes cuantificando y clasificando los
recursos sefialados. Se realiza un andlisis descriptivo de los recursos, siendo agrupados
en siete modalidades: asociaciones, salud, deporte, ocio, educacion, comercio y otros.
Se compara la media de grupos que identifican cada recurso antes y después de la
intervencion. El programa estadistico utilizado ha sido SPSS version 18.0.

Finalmente se organizan dos reuniones para evaluar la actividad y los resultados
obtenidos con ésta, asi como proponer mejoras y nuevas lineas de trabajo.

Resultados

Han participado 145 alumnos de un instituto pablico de educacion secundaria de la
ciudad de Madrid, de los cuales 73 eran varones y 72 mujeres. Se ha trabajado con 4
cursos de 3° de la ESO (85 alumnos, 43 varones y 42 mujeres, de 14 y 15 afios) y 3
cursos de 4° de la ESO (60 alumnos, 30 varones y 30 mujeres, de entre 15 y 17 afios).
Cada uno de los 7 cursos fue dividido en 3 0 4 grupos mixtos de entre 4 y 9 personas
cada grupo, con un total de 24 grupos.

El andlisis de los mapas con la informacidn previa al juego nos ha servido para entender
mejor lo que los jovenes del barrio entienden por recurso en salud y saber que recursos
conocen.

Las cosas que sefialan con mas frecuencia son el colegio (70,8% de los grupos) y el
instituto (62,5%) asi como los centros sanitarios (70.8%) y el centro juvenil (70,8%).

En la comunidad valoran los parques (75%) y los polideportivos (62,5%), pero también
sefialan centros comerciales (45,8%), el metro (37%) y sitios de comida rapida (20,8%)
En tres de los 24 grupos (12,5%) aparece la casa familiar como fuente de salud.

Para valorar el conocimiento de los recursos por parte de los adolescentes antes y
después de la intervencion se han agrupado los recursos en siete categorias:
asociaciones, salud, deporte, ocio, educacion, comercio, transporte y otros (Gréfica
1).Posteriormente se ha analizado el nimero de grupos que ha identificado estos
recursos antes y despues de la intervencion. La media de los grupos que identificaron
cada uno de los grupos de recursos se muestra en la grafica 2.

Al final de la actividad realizada, nos interesaba valorar si realmente se habia logrado la
difusion de los principales recursos trabajados durante la intervencion. Para ello se ha
analizado especificamente el nimero de grupos que conocia estos recursos antes y



después de la intervencion, observandose en todos los casos, un porcentaje superior
después de la actividad. Los datos se reflejan en la tabla 1.

En el andlisis de los guiones de observacion de los 7 cursos llama la atencion la buena
disposicion de los alumnos, el ambiente distendido y las ganas de participar en todas las
actividades.

Finalmente, con todos los recursos recopilados en las distintas sesiones se elabora un
diptico tipo “Mapa turistico” que es entregado posteriormente durante las clases de
tutoria a todos los alumnos del instituto para reforzar lo aprendido. También se decide
disponer de estos dipticos en otros lugares en los que se realizan actividades juveniles,
asi como en el centro de salud, donde se decide entregarlo a los jovenes en la revision
de los 14 afos. Estos dipticos estan disponibles en el blog del grupo de trabajo
(http://mapeandoporcarabanchelalto.blogspot.com.es/).

En la reunion de evaluacion se decide elaborar unas reglas del juego y toda la
documentacién necesaria para que esta actividad se pueda reproducir en otros lugares
del barrio de tal forma que el juego creado con todas las preguntas, documentacion,
presentaciones, reglas del juego Yy los mapas mudos se encuentren disponibles para
todos en el blog del grupo de trabajo.

Discusién

La edad de los participantes es un factor importante a tener en cuenta, ya que es a partir
de la pubertad cuando los chicos y chicas empiezan a pasar mas tiempo fuera de la casa
y de la escuela y empiezan a tener mas influencias extra-familiares y extra-escolares
(12, 13). Pero segun avanza la adolescencia los recursos se usan menos y los activos
disminuyen (14), por lo que en estas edades es importante apoyar a los chicos y a las
chicas con estrategias de este tipo.

La aparicion de los centros educativos puede estar condicionada por haberse realizado la
actividad en un instituto, aunque ya en otros estudios se ha visto que son muchos los
recursos para el desarrollo saludable y positivo de los adolescentes que estan
relacionados con el contexto escolar (7).

Asimismo pensamos que la alta frecuencia de aparicion del Centro Joven y del Centro
de Salud pueda estar condiciona por ser los representantes de estas entidades,
presentados como tal, los que dirigian la actividad. Lo que nos lleva a reflexionar sobre
la importancia de acudir a los centros educativos para trabajar con los adolescentes.

Los parque y polideportivos como espacios donde realizar ejercicio es algo muy
valorado por los jovenes en la esfera de la salud, especialmente entre los varones (15).
No podemos saber si en este sentido ha habido en nuestro trabajo diferencias de género
ya que el trabajo fue grupal y mixto.

Pensamos que los pargues, centros comerciales y restaurantes de comida rapida pueden
haber sido valorados por tratarse de lugares de encuentro con otros jovenes, familiares y
vecinos, segun han demostrado algunos estudios (16).

No nos sorprende que hayan aparecido en los mapas las casas familiares de algunos
alumnos ya que durante la adolescencia la familia continGa siendo un contexto de
desarrollo fundamental para el bienestar de chicos y chicas (17). De hecho, junto con la
escuela y la comunidad es uno de los contextos proveedores de recursos o activos para
el desarrollo mas importante en este momento evolutivo.

A través de este tipo de intervenciones, se permite por un lado que los adolescentes
conozcan los recursos de su zona, y por otro permite que los recursos puedan adaptarse
mas a las necesidades del adolescente. Los coordinadores de la actividad trabajan en los
recursos del barrio, por lo que al acercarse al aula, favorece un mejor entendimiento de
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las necesidades o preferencias de los adolescentes. Asi durante la actividad los jovenes
manifiestan sus aficiones y esto es utilizado por el Centro Juvenil para elaborar talleres
que les resulten interesantes y atractivos. Desde el Equipo de Atencion Primaria se
plantea hacer talleres de educacion para la salud sobre educacion sexual y habitos y
ocio saludables, ya que estos temas salieron espontdneamente y en repetidas ocasiones
durante la realizacion de la actividad, tal y como se recoge en los guiones de
observacion.

Por altimo, se piensa, que para comprobar realmente la eficiencia de la intervencion, se
tendr& que comprobar a largo plazo, si los jovenes, ademas de conocer los recursos de
la zona, también hacen un mayor uso de ellos. Algunos datos de los que disponemos
actualmente parecen indicar que tras la intervencion el nimero de jovenes que utiliza
los recursos ha aumentado.

Conclusiones

Los jovenes del barrio conocen y valoran los recursos en salud orientados a la
educacién, lo sanitario y lo que potencia el ejercicio. Desconocen algunos recursos
socioculturales, pero muestran mucho interés cuando se les habla de ellos.
Aproximarnos a los adolescentes en sus espacios y mediante una actividad basada en el
juego parece tener una buena aceptacion entre los adolescentes. Ademas mejora el
conocimiento que éstos tienen de los recursos en salud que hay en su barrio y, muy
probablemente, se promueva la utilizacién de los mismos

Los dipticos tipo “Mapa turistico” para recopilar los recursos de salud detectados parece
ser un instrumento con un formato atractivo para los jévenes y de gran utilidad para
todos los que con ellos trabajan en el barrio.

Creemos que este tipo de actividades pueden ayudarnos a entender mejor a los jovenes
y a darles herramientas para que convivan de forma mas saludable.
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